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Informasi Abstract

Volume :3 Background: Hemodynamic changes are common during spinal anesthesia,
particularly following the administration of bupivacaine, which may affect
B ) mean arterial pressure (MAP) and heart rate. Monitoring these parameters
ulan : Agustus } . . . e .
is essential to maintain hemodynamic stability throughout surgical
Tahun 2026 procedures. Objective: This study aimed to determine the effect of
E-ISSN :3062-9624 bupivacaine administration on mean arterial pressure (MAP) and heart rate
in patients undergoing spinal anesthesia at PKU Muhammadiyah Gombong
Hospital. Methods: This quantitative study employed a pre-experimental one-
group pretest-posttest design. A total of 181 respondents were recruited using
accidental sampling. Mean arterial pressure and heart rate were measured 5
minutes before and 5 minutes after the administration of spinal anesthesia.
Data were analyzed using the Wilcoxon Signed-Rank Test. Results: A
significant change in mean arterial pressure was observed following
bupivacaine administration (p < 0.001). In contrast, no significant change
was found in heart rate (p = 0.823). Conclusion: Bupivacaine administration
significantly affected mean arterial pressure but did not significantly
influence heart rate in patients undergoing spinal anesthesia.
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Abstrak

Latar Belakang: Perubahan hemodinamik merupakan efek yang sering terjadi pada anestesi spinal,
terutama akibat penggunaan bupivakain yang dapat memengaruhi Mean Arterial Pressure (MAP) dan
frekuensi nadi. Pemantauan kedua parameter ini penting untuk menjaga stabilitas kondisi pasien
selama tindakan operasi. Tujuan: Mengetahui pengaruh pemberian bupivakain terhadap nilai MAP dan
frekuensi nadi pada pasien yang menjalani anestesi spinal di RS PKU Muhammadiyah Gombong. Metode
Penelitian: Penelitian ini menggunakan metode kuantitatif dengan desain pre-eksperimental melalui
pendekatan one group pretest-posttest. Sampel berjumlah 181 responden yang diambil dengan teknik
accidental sampling. Data dikumpulkan dengan mengukur nilai MAP dan frekuensi nadi 5 menit
sebelum dan 5 menit setelah pemberian anestesi spinal, kemudian dianalisis menggunakan uji Wilcoxon
Signed Rank Test. Hasil: Terdapat perubahan signifikan pada nilai MAP setelah pemberian bupivakain
dengan p-value 0,000 (p < 0,05). Sementara itu, frekuensi nadi tidak menunjukkan perubahan signifikan
dengan p-value 0,823 (p > 0,05). Kesimpulan: Pemberian bupivakain berpengaruh terhadap perubahan
MAP, tetapi tidak berpengaruh terhadap frekuensi nadi pada pasien anestesi spinal.

Kata Kunci: anestesi spinal, bupivakain, frekuensi nadi, hemodinamik, MAP
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A. PENDAHULUAN

Anestesi spinal merupakan salah satu teknik anestesi regional yang dilakukan dengan
menyuntikkan anestesi lokal ke dalam ruang subaraknoid. Teknik ini banyak digunakan pada
pembedahan ekstremitas bawah, panggul, abdomen bagian bawah, ginekologi, obstetri, dan
urologi. Salah satu efek fisiologis utama anestesi spinal adalah blokade saraf simpatis yang
dapat menyebabkan vasodilatasi dan perubahan hemodinamik.

Bupivakain merupakan anestesi lokal golongan amida yang banyak digunakan pada
anestesi spinal karena mampu memberikan blok sensorik dan motorik dengan durasi kerja
yang relatif panjang. Blokade simpatis setelah pemberian bupivakain dapat menyebabkan
penurunan resistensi vaskular sistemik dan venous return sehingga berpotensi menurunkan
tekanan darah dan Mean Arterial Pressure (MAP).

MAP merupakan parameter penting untuk menggambarkan tekanan perfusi rata-rata
dalam sistem arteri selama satu siklus jantung. Penurunan MAP yang berlebihan dapat
mengganggu perfusi organ vital. Frekuensi nadi juga merupakan indikator respons
kardiovaskular terhadap perubahan hemodinamik selama anestesi.

Studi pendahuluan di RS PKU Muhammadiyah Gombong menunjukkan adanya
perubahan MAP dan frekuensi nadi pada pasien yang menjalani anestesi spinal menggunakan
bupivakain. Penelitian ini bertujuan mengetahui pengaruh pemberian bupivakain terhadap

MAP dan frekuensi nadi pada pasien anestesi spinal di RS PKU Muhammadiyah Gombong.

B. METODE PENELITIAN

Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif dengan desain pre-eksperimental
menggunakan pendekatan one-group pretest-posttest. Penelitian dilaksanakan di Instalasi
Bedah Sentral RS PKU Muhammadiyah Gombong pada 27 Januari sampai 19 Februari 2026.

Populasi penelitian adalah pasien yang menjalani operasi dengan anestesi spinal di RS
PKU Muhammadiyah Gombong. Berdasarkan data tiga bulan sebelumnya terdapat 992 pasien
dengan rata-rata sekitar 331 pasien per bulan. Sampel penelitian berjumlah 181 responden dan
dipilih menggunakan accidental sampling. Kriteria inklusi meliputi pasien yang menjalani
anestesi spinal, pasien dewasa, bersedia menjadi responden, dan pasien spinal dengan adjuvan
fentanyl. Kriteria eksklusi meliputi pasien yang mengundurkan diri dan pasien yang mengalami
hipotensi sebelum pemberian bupivakain.

Data dikumpulkan menggunakan lembar observasi. Nilai tekanan darah, MAP, dan

frekuensi nadi diukur 5 menit sebelum anestesi spinal dan 5 menit setelah induksi anestesi
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spinal menggunakan bedside monitor.

Analisis univariat digunakan untuk menggambarkan karakteristik responden. Uji
normalitas menggunakan Kolmogorov-Smirnov. Karena data tidak seluruhnya berdistribusi
normal, analisis perbedaan sebelum dan sesudah dilakukan menggunakan Wilcoxon Signed
Rank Test dengan tingkat kemaknaan a=0,05.

Penelitian memperoleh persetujuan etik nomor KEPK/UMP/113/1/2026 dan izin
penelitian dari RS PKU Muhammadiyah Gombong nomor 120/1V.6.AU/D/1/2026.

C. HASIL DAN PEMBAHASAN

Karakteristik Responden

Karakteristik Frekuensi (f) Persen (%)
Usia

Remaja 2 1.1

Dewasa 122 67.4

Lansia 57 31.5
Jenis kelamin

Laki-laki 81 44.8

Perempuan 100 55.2
ASA

Asal 89 49.2

Asa 2 92 50.8
IMT

Berat badan kurang 6 3.3

Normal 53 29.3

Berat badan berlebih 36 19.9

Obesitas I 67 37.0

Obesitas II 19 10.5
Jenis Operasi

Urologi 68 37.5

Bedah Umum 46 25.4

Obsgyn 58 32.0

Orthopedi 9 5.0

Berdasarkan data karakteristik didapatkan data bahwa usia paling banyak yang
dilakukan anestesi spinal bupivcain adalah usia dewasa dengan jumlah 122 responden
(67.4%). Pengelompokan usia pada penelitian ini mengacu pada klasifikasi Kementerian
Kesehatan Republik Indonesia yang meliputi remaja (10-17 tahun), dewasa (18-59 tahun), dan
lanjut usia (260 tahun). Klasifikasi tersebut digunakan untuk menggambarkan karakteristik
responden berdasarkan tahap perkembangan dan kondisi fisiologis yang dapat memengaruhi
respons tubuh terhadap anestesi spinal. Selanjutnya mayoritas jenis kelamin yaitu perempuan
dengan jumlah 100 responden (55.2%). Untuk ASA paling banyak digunakan adalah ASA 2
dengan jumlah 92 responden (50.8%) hal ini menunjukkan bahwa mayoritas pasien memiliki

penyakit sistemik ringan yang masih terkontrol sehingga kondisi fisiknya cukup baik untuk
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menjalani anestesi spinal, sedangkan untuk IMT mayoritas pasien dengan kategori obesitas
tingkat 1 sebanyak 69 responden (37%) sedangkan kategori paling sedikit pada underweight
sebanyak 6 responden (3.3%). Berdasarkan hasil penelitian didapatkan data bahwa sebagian
besar pasien yang menggunakan spinal anestesi adalah operasi urologi dengan jumlah 68
responden (37.5%).

Pengaruh Obat Bupivacain Terhadap MAP Sebelum dan Setelah Pada Anestesi Spinal

Variabel N Mean Z Nilai P
Sebelum 181 93.78

pemberian obat
Bupivacain
-8.651 .000
Sesudah 181 61.13
pemberian obat

Bupivacain

Berdasarkan hasil penelitian yang sudah dilakukan didapatkan menunjukan nilai MAP
sebelum diberikan obat bupivacain memiliki nilai mean 93.78 mmHg dan MAP setelah
diberikan obat bupivacaine memiliki nilai mean 61.13 mmHg. Adapun nilai Z -8,651 (nilai
absolut 8,651) nilai Z menunjukkan bahwa perbedaan antara nilai sebelum dan sesudah relatif
besar dan perbedaan tersebut signifikan secara statistik, di dukung dengan nilai p value
didapatkan nilai 0.000 < 0,05 yang dapat diartikan bahwa pengaruh sigifikan pemberian obat
bupivacain terhadap perubahan nilai MAP.

Pengaruh Obat Bupivacain Terhadap Frekuensi Nadi Sebelum dan Setelah Anestesi

Spinal
Variabel N Mean Z Nilai P
Sebelum 181 89.57
pemberian obat
Bupivacain
-.539 .590
Sesudah 181 86.34

pemberian obat

Bupivacain

Berdasarkan hasil penelitian yang sudah dilakukan didapatkan nilai frekuensi nadi
sebelum diberikan obat bupivacain memiliki nilai mean 89.57 dan nadi setelah diberikan obat
bupivacain memiliki nilai mean 86.34. Nilai Z -.539 (nilai absolut 0,539) nilai Z menunjukkan

bahwa terdapat kecenderungan perubahan antara nilai sebelum dan sesudah tetapi tidak
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bermakna secara statistik, di dukung dengan hasil nilai p value 0.590 > 0,05 yang dapat
diartikan bahwa tidak ada pengaruh signifikan pemberian obat bupivacaine terhadap

perubahan nilai frekuensi nadi.

D. KESIMPULAN

Pemberian bupivakain pada anestesi spinal berpengaruh signifikan terhadap perubahan
Mean Arterial Pressure (MAP), dengan rerata MAP menurun dari 93,78 mmHg menjadi 61,13
mmHg dan hasil uji Wilcoxon p=0,000. Pemberian bupivakain tidak berpengaruh signifikan
terhadap frekuensi nadi, dengan rerata berubah dari 89,57 menjadi 86,34 kali/menit dan
p=0,590. Pemantauan hemodinamik secara kontinu diperlukan terutama pada fase awal
setelah anestesi spinal untuk mendeteksi perubahan MAP dan mencegah komplikasi akibat

hipotensi.
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